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Introduction : Dans le cadre du bon usage du médicament, une campagne de promotion de
la voie orale – dès qu’elle était cliniquement possible – a été réalisée dans notre centre.
Cette campagne a eu pour objet le paracétamol, puis les inhibiteurs de la pompe à protons, le
potassium et les anti-infectieux, du fait d’un large emploi dans nos unités de soins et de
fréquentes non-conformités relevées auparavant dans la littérature [1-4].
Le choix du slogan « L’injectable c’est pas inéluctable ! » a été décliné à partir de celui, bien
connu, employé de façon efficace [5] par l’Assurance-Maladie française de 2002 à 2007 « Les
antibiotiques, c’est pas automatique ».

Méthode : D’avril à septembre 2010, après discussion en COMEDIMS, diffusion mensuelle de recommandations
thématiques, sous forme d’affiche A3, à l’ensemble des services pour affichage dans les salles de soins. Etude rétrospective
comparant les consommations du paracétamol de deux périodes d’un an, avant (mai 2009 – avril 2010) et après (mai 2010 –
avril 2011) la diffusion des recommandations.

Discussion - Conclusion :
Ces premiers résultats indiquent un réel impact de cette intervention de promotion de la voie orale sur les prescriptions
médicales. Etant donné que le paracétamol est parmi les médicaments les plus prescrits, sa baisse de consommation est un bon
indicateur de l’efficacité de la campagne.

L’affiche du paracétamol contenait trois messages clés : 1- Une justification pharmaco-économique (biodisponibilité équivalente
et délai d’action rapide de la voie orale ; pas de supériorité d’efficacité antalgique, inconfort et risque liés aux soins pour le
patient et surcoût pour l’établissement en médicament, en matériel et en temps infirmier de la voie injectable), 2- Un algorithme
de prescription de la voie d’administration en fonction de l’état clinique du patient (« Le patient peut-il manger ou boire ? » « Le
patient prend-il des médicaments per os ? ») et 3- Une valorisation de consommation des différentes voies d’administration.

Pour pallier à l’effet limité à la phase interventionnelle, ces premiers résultats ont été présentés en novembre 2011, sous forme
d’une communication affichée qui rappelle le design et les items de la précédente, à la semaine de la « Sécurité des soins » de
notre centre.
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Résultats :
Diminution de 17% des consommations de
paracétamol injectable.

Passage de la part de l’injectable dans les
consommations totales de paracétamol de
25,8% à 23,7%.

Objectif : Mesurer l’impact de la diffusion des recommandations sur les consommations médicales.

Evolution des consommations de paracétamol (en kg)
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